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Application progress of pelvic floor muscle rehabilitation 
exercise in patients with stress urinary incontinence
Lijun Bian
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Abstract
Stress urinary incontinence (SUI) is a common postpartum complication, particularly prevalent among middle-aged and elderly 
women, severely affecting the quality of life and mental health of patients. In recent years, pelvic floor muscle rehabilitation exercise, 
as a non-surgical treatment method, has shown significant effects in the treatment of SUI. This paper reviews the progress of pelvic 
floor muscle rehabilitation exercise in the treatment of SUI patients, including exercise methods, mechanisms of action, clinical 
effects, and future research directions, aiming to provide a reference for clinical treatment.
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盆底肌康复锻炼在压力性尿失禁患者中的应用进展
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摘　要

压力性尿失禁（Stress Urinary Incontinence, SUI）是一种常见的产后并发症，尤其好发于中老年女性，严重影响患者的生活
质量及心理健康。近年来，盆底肌康复锻炼作为一种非手术治疗手段，在SUI的治疗中展现出显著效果。本文综述了盆底
肌康复锻炼在SUI患者中的应用进展，包括锻炼方法、作用机制、临床效果及未来研究方向，旨在为临床治疗提供参考。
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1 引言

压力性尿失禁（Stress Urinary Incontinence, SUI）作为

一种排尿功能障碍，特指在腹压骤然升高的情况下，如咳嗽、

打喷嚏、大笑或进行跑跳等日常活动时，尿液无法自主控制

而流出。这一病症不仅影响了患者的日常生活质量，还可能

对其心理健康造成不可忽视的影响，降低自尊心，限制社交

活动，甚至影响工作能力和家庭关系。因此，及时诊断与有

效治疗压力性尿失禁至关重要。盆底肌肉的松弛以及尿道括

约肌的功能障碍被认为是 SUI发生的两大核心因素。在过去，

手术往往是治疗 SUI 的主要手段，但近年来，非手术治疗

方法，尤其是盆底肌康复锻炼，因其疗效显著、创伤小、恢

复快等优点，逐渐成为 UI 患者的首选治疗方案。盆底肌康

复锻炼通过增强盆底肌肉的力量和耐力，改善尿道括约肌的

功能，从而提高尿道的闭合压，减少尿失禁的发生。盆底肌

康复锻炼，作为非手术治疗压力性尿失禁的核心策略，其深

远效果与重要意义不容忽视。首先，这种锻炼方式通过系统

性的收缩与放松盆底肌肉群，有效促进了肌肉纤维的增生与

肥大，显著增强了盆底肌肉的张力和弹性。这种生理性的改

变，直接提升了尿道括约肌的控尿能力，使得在腹压增加时，

尿道能够更有效地抵抗压力，防止尿液不自主流出。其次，

盆底肌康复锻炼还促进了盆底区域血液循环的改善，有助于

营养物质的输送和代谢废物的排出，为盆底组织提供了良好

的修复环境。这种生理环境的优化，进一步加速了盆底肌肉

功能的恢复，提高了治疗效果的持久性。再次，盆底肌康复

锻炼还具备显著的预防作用。通过定期锻炼，可以维持盆底

肌肉的强健状态，减少因年龄增长、分娩等因素导致的盆底

肌肉松弛和功能障碍，从而有效预防压力性尿失禁等盆底疾

病的发生。最后，从心理层面来看，盆底肌康复锻炼的成功

实施，不仅缓解了患者的尿失禁症状，还极大地提升了患者

的自信心和生活质量。患者能够重新参与社交活动，享受运

动带来的乐趣，减少因尿失禁而产生的尴尬和焦虑情绪，进

而促进心理健康的全面发展。总之，本文旨在综述盆底肌康

复锻炼在SUI患者中的应用进展，重点探讨新兴的锻炼方法、

临床效果以及未来的研究方向，为压力性尿失禁研究提供参
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考价值。

2 盆底肌康复锻炼方法

盆底肌康复锻炼方法主要分为三类：Kegel 锻炼、物理

疗法与生物反馈。Kegel 运动，通过自主收缩放松盆底肌肉，

增强肌肉力量。物理疗法则利用电刺激或磁刺激等外部设

备，直接作用于盆底肌肉，促进肌肉收缩与恢复。生物反馈

疗法通过专业设备反馈肌肉收缩状态，帮助患者学习并优化

收缩技巧。三类方法各有特色，需根据患者具体情况选择，

并在专业指导下进行，以确保康复效果。

盆底肌康复锻炼是一种通过特定动作和练习来增强和

恢复盆底肌肉群功能的治疗方法。盆底肌是位于骨盆底部的

一组肌肉，主要包括耻骨尾骨肌等，它们像吊床一样支撑着

膀胱、子宫和直肠等盆腔器官。盆底肌康复锻炼的核心目标

是强化这些肌肉的力量、耐力和协调性，从而提高其对尿道

和膀胱的支撑作用，增强尿道的闭合能力，有效治疗因盆底

肌松弛或功能失调导致的压力性尿失禁。锻炼机制在于通过

反复收缩和放松盆底肌肉，刺激肌肉纤维的增生和重塑，进

而改善盆底肌的功能状态。

2.1 凯格尔运动（Kegel Exercise）
凯格尔运动，由凯格尔医生在 20 世纪 40 年代首次提出，

是盆底肌康复锻炼中最经典且被广泛接受的方法，其核心在

于通过特定的锻炼来增强盆底肌肉群的力量和耐力，从而改

善尿道括约肌的功能，提高尿道的闭合压 [2]。

进行凯格尔运动前，傅海虹等人 [3] 的研究认为首先需

要正确地识别需要锻炼的盆底肌肉群。一种简单的方法是，

在排尿过程中尝试中断尿流，这样可以帮助找到并定位这些

肌肉。找到肌肉后，排空尿液，然后开始进行锻炼。具体

操作为：收缩盆底肌肉，持续 5-10 秒，然后放松 10 秒，重

复 10 次为一组，每天进行 3-4 组。初学者可以从较少的重

复次数和组数开始，随着训练的深入，逐渐延长收缩时间

至 10 秒以上，并增加组数和重复次数。刘星娅等 [4] 人的研

究认为凯格尔运动的优点在于其简便易行，无需任何特殊设

备，可以在家中随时进行。然而，要确保锻炼效果，需要长

期坚持，并按照正确的方法进行。

2.2 缩肛锻炼
缩肛锻炼 [7] 是另一种常用的盆底肌锻炼方式，其原理

与凯格尔运动相似，都是通过增强盆底肌肉的力量来改善控

尿能力。缩肛锻炼的具体操作方法是：保持坐姿或站姿，有

意识地收缩尿道、肛门和直肠括约肌，持续 3-5 秒，然后放松，

重复 10 次为一组，每天进行 2-3 次，每次 10 组。吴金梅等
[5] 人的研究认为缩肛锻炼的优点在于其简便易行，无需特殊

设备，也不受时间和地点的限制，非常适合在家中自我练习。

此外，缩肛锻炼还可以增强肛门和直肠的括约肌力量，对于

改善便秘和痔疮等症状也有一定的帮助。

2.3 盆底肌生物反馈和电刺激
盆底肌生物反馈和电刺激是近年来兴起的治疗手段，

其在盆底肌康复锻炼中发挥着越来越重要的作用 [8]。盆底肌

生物反馈治疗是通过生物反馈仪捕捉盆底肌收缩信号，并

将这些信号转化为可视或可听的形式，实时显示给患者和医

生。这样，患者就可以直观地了解自己的盆底肌活动情况，

从而更准确地掌握锻炼技巧和方法。生物反馈治疗还可以帮

助患者识别并纠正不正确的锻炼方式，避免过度用力或用力

不足的情况。电刺激治疗则是通过在阴道内放置专用探头，

给予电刺激以增强盆底肌肉的力量。电刺激可以模拟神经冲

动的传导，使盆底肌肉产生收缩和放松的动作，从而增强其

力量和耐力。同时，电刺激还可以提高尿道的闭合压，改善

控尿能力。

盆底肌生物反馈和电刺激治疗的优点在于其针对性和

个性化。周根娟等人的研究认为通过生物反馈仪的实时监测

和医生的指导，患者可以更准确地了解自己的盆底肌状况，

并制定个性化的治疗方案 [6]。而电刺激治疗则可以直接作用

于盆底肌肉，产生更强的刺激效果，加速康复进程。

3 临床效果

盆底肌康复锻炼作为一种非手术治疗压力性尿失禁

（SUI）的方法，其临床效果已经得到了多项研究的证实。

以下将从改善尿失禁症状、提高盆底肌力以及改善心理状况

三个方面详细阐述盆底肌康复锻炼的临床效果。

3.1 改善尿失禁症状
叶微微等人研究表明盆底肌康复锻炼能够显著改善

SUI 患者的尿失禁症状。这一效果主要体现在减少尿失禁的

次数、减轻尿失禁的严重程度以及提高患者对控尿能力的自

我感知上。例如，一项针对产后轻、中度 SUI 患者的研究

发现，经过 3 个月的盆底肌锻炼结合生物反馈电刺激治疗，

患者的尿失禁症状明显减轻，生活质量显著提高。这一结果

不仅证明了盆底肌康复锻炼的有效性，也为其在 SUI 治疗

中的广泛应用提供了有力支持。

3.2 提高盆底肌力
盆底肌力是评估盆底功能的重要指标之一，也是影响

SUI 发生和发展的重要因素。高洁等研究表明盆底肌康复锻

炼能够显著提高患者的盆底肌力，尤其是Ⅰ类和Ⅱ类肌纤维

的肌力。这两类肌纤维在支撑尿道和膀胱、维持控尿能力方

面发挥着关键作用。通过有针对性的锻炼，如凯格尔运动和

缩肛锻炼，可以刺激盆底肌肉的收缩和放松，增强其力量和

耐力。肌力的增强有助于更好地支撑尿道和膀胱，减少尿失

禁的发生。此外，盆底肌力的提高还可以改善盆底组织的整

体功能，进一步促进 SUI 的康复。

3.3 改善心理状况
SUI 不仅影响患者的生理健康，还对其心理健康造成

威胁。由于尿失禁症状的困扰，患者常常感到焦虑、抑郁，

甚至产生社交障碍。盆底肌康复锻炼通过改善尿失禁症状，

减轻患者的心理负担，提高其自信心和生活质量。叶微微等

人的研究发现经过盆底肌锻炼的患者，其焦虑、抑郁等负面
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情绪显著减少。曹静等研究表明盆底肌康复锻炼不仅可以改

善患者的生理症状，还可以对其心理状态产生积极影响。这

种综合性的治疗效果对于提高患者的生活质量、促进其全面

康复具有重要意义。

陈洁等研究认为盆底肌康复锻炼还可能对 SUI 患者的

其他方面产生积极影响。例如，锻炼可以促进盆底组织的血

液循环和新陈代谢，有助于改善盆底组织的营养供应和修复

能力。此外，谢勇辉等研究人锻炼还可以增强患者的体质

和免疫力，提高其整体健康状况。这些综合效应共同作用于

SUI 的治疗过程，有助于实现更好的治疗效果。

4 未来研究方向

未来需深入研究各种治疗手段的联合机制，优化联合

治疗方案。此外，还应关注盆底康复锻炼的风险评估、适用

人群界定（特别是针对不同性别、年龄、文化背景的人群差

异）、延续性护理模式的建立以及患者依从性的提升策略。

同时，加强随机对照试验等高质量研究，以科学严谨的方法

验证康复锻炼的效果，为临床实践提供坚实证据基础。这些

研究方向将有助于进一步推动盆底肌康复锻炼的发展，为

SUI 患者提供更加全面、有效的治疗方案。以下将从个性化

治疗方案、长期疗效评估以及联合治疗手段三个方面进行详

细阐述。

4.1 个性化治疗方案
不同患者的盆底肌功能状况、尿失禁程度及病因存在

差异，因此制定个性化的治疗方案对于提高治疗效果至关

重要。目前，虽然已经有了一些针对不同程度和类型的 SUI

患者的锻炼方案，但这些方案大多还是基于一般性的指导原

则，缺乏针对个体差异的精细化调整。未来研究应进一步探

索如何根据患者的具体情况，如年龄、性别、盆底肌功能状

况、尿失禁程度以及病因等，制定更加合适的锻炼方案。这

可能需要通过更加精细化的评估手段，如盆底肌电图、超声

波等，来全面了解患者的盆底肌功能状况，并据此制定个性

化的锻炼计划。同时，还需要研究不同锻炼方案对于不同类

型 SUI 患者的治疗效果，以进一步优化治疗方案。

4.2 长期疗效评估
目前关于盆底肌康复锻炼的长期疗效评估还相对较少。

大多数研究主要关注锻炼后的短期效果，而对于锻炼效果的

持久性以及长期随访的数据还相对缺乏。未来研究应加强对

患者的长期随访，评估锻炼效果的持久性，以及是否需要进

一步的维持治疗。这不仅可以为临床决策提供依据，还可以

帮助患者更好地了解锻炼的长期效果，提高其治疗的积极性

和信心。同时，长期疗效评估还可以揭示盆底肌康复锻炼对

于预防 SUI 复发的作用，为制定更加有效的预防策略提供

依据。

4.3 多种康复手段联合治疗手段
盆底肌康复锻炼与其他治疗手段如药物治疗、物理治

疗等联合应用可能产生更好的效果。目前，虽然已经有了一

些关于联合治疗的研究，但这些研究大多还处于初步阶段，

对于不同治疗手段之间的协同作用机制以及优化治疗方案

的研究还相对较少。未来研究应进一步探索盆底肌康复锻炼

与其他治疗手段之间的协同作用机制，如锻炼与药物治疗、

物理治疗等之间的相互作用，以及如何根据患者的具体情况

选择合适的联合治疗方案。这可能需要通过更加精细化的研

究设计，如多中心、随机对照试验等，来全面评估不同联合

治疗方案的效果和安全性。同时，还需要研究不同治疗手段

之间的时序关系，以确定最佳的联合治疗策略。

5 结论

综上所述，盆底肌康复锻炼作为一种非手术治疗手段，

在压力性尿失禁（SUI）患者的治疗中展现出了显著的效果。

通过一系列有针对性的锻炼，如凯格尔运动和缩肛锻炼，能

够有效地增强盆底肌肉的力量和耐力，改善尿道括约肌的功

能，从而提高尿道的闭合压，减少尿失禁的发生。这种锻炼

方法不仅能够显著减轻患者的尿失禁症状，还能够改善其盆

底组织的血液循环和营养供应，有助于盆底组织的修复和再

生。最终，盆底肌康复锻炼能够显著提高患者的生活质量，

减轻其心理负担。
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